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対象は 1963年-1965年の 3 年聞に阪大小児科および近接関連病院小児科を訪れた奨液性髄膜炎 (S
M) 忠児 283名，急性脳炎 (A E) 23名，脊髄型ポリオ枚麻陣18名，ギランバレー症候群 4 名，顔面
;'(1 11*茎麻姉39名，仮称進行性神経炎 7 例，ランドリー麻庫 2 例である口乙れらの患者の臨床症状を詳しく
観察するとともに，組織培養法によって対象の糞便および髄液から原因ウイノレスの分離を行なった。
r[lL治学的には対血清を用いて， ポリオウイノレス I 型， n 型， III 型， ECHO ウイノレス 4 型 (ECH04) ，
6 型， 7 型， 9 型， 11型， Coxsackie ウイノレス B群 3 型 (Cox. B3) 5 型に対する中和抗体価， 日本
脳炎(日脳)ウイノレス，ムンプスウイノレスに対する赤血球凝集反応抑制抗体価を測定した。一部の S
Mではポリオウイルスに対する補体結合抗体価の測定を行なった口
1) SMの年度別発生数は1963年52例， 1964年152例， 1965年79例であった。月別発生は 7 ， 8 月
に多発していた口年齢分布は， 1964年では 4 ， 5 歳に， 1963年， 1965年は O 歳に多発した。男女比は
2.7 : 1 であった。 AE では， 4 月と 8 月に患者発生が多かった口年齢的には各年とも 1 歳に多かっ
た。男女比は2.7: 1 であった。
2) ウイ lレス学的に SMでは糞便からは， 1963年では52例中 Cox. B 3.2 例， BCHO 6.4 例， 1964 
年は 146 例中 ECHO 6. 14例， ECHO 11. 1 例， 1965年は79例中， ECHO 6. 39例， 3 年間合計と
して， 236例中 60例 (21%) が分離可能であった。髄液から ECHO 6. を1963年は32例中 1 例， 1964 
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年は 127例中 4 例， 1965年は 77例中 15例，合計として236例中20例 (9 %)が分離可能であった。 AE
では糞便22例中， Cox. B3. 1 例， ECHO 11. 1 例が分離可能であった。髄液からはウイノレスを 1 例
も分離できなかった口
3) SMではウイノレス分離は発病後12 日まで可能であったが，発病後10 日を過ぎると分離率は低下
した。髄液からウイルスを分離できたものはすべて糞便からも分離可能であった。
4) 血清学的には 3 年聞を通じて249例検索を行ない， Cox.B3. 14例， Cox.B5. 11例， ECHO 4. 
11 例， ECHO 6. 74例， ECHO 7. 1 例， ECHO 9. 6 例， ECHO 12. 2 例，ポリオ E 型 1 例， 日脳12
øu，ムンプス 6 例を診断した。 1963年， 1964年， 1965年，の診断可能率は，それぞれ29% ， 47% , 71 
%であった。 AEでは 19例検索を行ない Cox B3. 2 例， ECHO 11. 1 例， 日脳 5 例を診断した。 血
清学的に日本脳炎ウイノレス原因であると診断した症例の病型は， A E19例中 5 例 (26%) , S M249例
中 12例 (6 %)であった。
5) SMの季節別の診断可能率は冬季38%，春季39%，夏季61%，秋季17%で夏季以外の診断可能
率は低下した。
6) 2 種類のウイ lレスに対して抗体上昇を認めたものが 7 例あった。髄液から ECHO 6. を分離し
ていて一方では Cox. B3. , Cox. B5.，日脳に対する抗体上昇を認めた例がおのおの 1 例ずつあった。
7) SMの急性期血清による年齢別抗体保有率は， ECHO 6 に対しては1963年， 1964年では 1 歳
から 5 歳までは 0--63% ， 6 歳以上では40--80労となっていたが， 1965年では各年齢とも 60--100%
となり，著明に上昇した。
8) SMの原因ウイノレス別臨床症状は， ECHO 9. ムンプスによるものが髄液中の細胞数が他のウ
イノレスによるものに比べて多かった。 ECHO 9. によるものは発病初期の臨床症状が激しい傾向があ
った。 AEでは原因ウイノレによる臨床症状の差は少数例のため，確言できないロメニンギスムスの症
例では，男女比は2.4: 1 で各臨床症状の出現率は SMに比べて低かった。
9) SMの同胞例を11組経験したが，発病間隔は同時から 6 日間隔であった。
10) SM患者の家族41人について検索を行ない， 10%~と不顕性感染を認めた。
11) 脊髄型ポリオ様麻庫のうち，麻庫型ポリオの分類 lと入るものが 7 例あり，とのうち 6 例はポリ
オ生ワクチンを発病前 7 日 --16 日の聞に服用していた。 7 例中 6 例から n ， m型ポリオウイ Jレスを分
離し，血清学的には全例にポリオに対する抗体上昇を認めたが，そのうちの 1 例に髄液から ECH04
を分離した。




① 大阪地方の SMの原因ウイノレスは ECH04. 6. 7. 9. 11., Cox. B3. , Cox. B5. , Polio-II. ，日脳，
ムンプスの各ウイ Jレスであった。 ECHO 6 型ウイノレスによる SMを1963年， 1964年に最も多く診断
したが， 1965年には乙のウイノレスによる SMの流行を認めた。
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② SMの臨床症状については， ECHO 9. によるものが初発症状の激しい傾向がある口
③ SM患者の家族の中から， 10%に不顕性感染者を認めた。
④ AEの病因ウイノレスとして， 日脳， Cox , B3. , ECHO 1 1.を証明した口







本論文は1963年--1965年の 3 年聞にわたり衆液性髄膜炎 283例，急性脳炎23例，脊髄型ポリオ枝麻庫
18 {91J ，ギランバレー症候群 4 例，顔面神経麻庫29例，仮称進行性神経炎 7 例， ランドリー麻庫 2 例，
合計376例の症例を集め，各症例について臨床的ならびに疫学的， ウイノレス学的に詳細に検討してい
る口臨床的にはこれまで築液性髄膜炎の臨床像の差異が明確でなかったが，本論文ではムンプスおよ
び ECHO 9 型ウイルスによる築液性髄膜炎は一般に初発症状が激しいことを明らかにしている口ま
た1965年には本邦で初めて ECHO 6 型ウイノレスによる衆液性髄膜炎の流行があったことを証明し，
その実態をくわしくしらべている。ことに築液性髄膜炎流行時には，患者家族の約10%に不顕性感染
を認め，また感冒様症状を呈した患児の約 7%に病因ウイノレスを証明している乙とは注目に値する。
次にポリオ生ワクチン投与後に発生した麻?埼玉型ポリオ椋疾患と，ポリオ皿型生ワクチンとの関係を
追求し，今後のポリオ予防接種に多大の参考資料を提供している。
以上のごとく本論文は小児ウイノレス性中枢神経系疾患を臨床的，疫学的，ウイ jレス学的に追求した
ものであり，本疾患の解明に資すること大である。
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